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которое дало возможность выявить характерные по-
казатели: умеренный цитоз, лимфоцитарный состав 
цитограммы, снижение содержания сахара и глав-
ное – обнаружение МБТ в большей части случаев, 
особенно методом полимеразной цепной реакции 
(80%). Неблагоприятные исходы туберкулеза ЦНС 
отражают неудовлетворительное состояние выявле-
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На территории Луганщины в связи с рядом про-
блем (вынужденной активной миграцией населе-
ния, хронизацией посттравматического стрессового 
расстройства) снижение уровня жизни населения 
привело к росту заболеваемости туберкулезом. Ле-
карственная устойчивость микобактерий к проти-
вотуберкулезным препаратам регистрируется прак-
тически у каждого третьего впервые заболевшего 
пациента и у ⅔ пациентов с рецидивом туберкулеза. 
При этом пациенты, начинающие лечение по поводу 
туберкулеза, все реже указывают на наличие дру-
гих заболеваний, создающих полиморбидный фон, 
затрудняющий лечение туберкулеза. Отмечается 
увеличение частоты данной проблемы у пациентов 
среднего и даже молодого возраста. 
Цель исследования: изучить частоту и структу-
ру сопутствующей патологии у пациентов перед 
началом лечения туберкулеза, а также частоту и 
время возникновения нежелательных реакций на 
противотуберкулезные препараты второго ряда. 
Материалы и методы. Проанализировано 
211 историй болезни пациентов с мультирезистент-
ным туберкулезом, завершивших интенсивную 
фазу лечения за 2016-2017 гг. 
Результаты. Каждый третий пациент перед на-
чалом лечения указывал на наличие сопутствую-
щих 1-3 патологий (27,01%). Наиболее значимыми 
заболеваниями, осложняющими процесс лечения 
мультирезистентного туберкулеза, были: сахар-
ный диабет (в 8,6% случаях), заболевания печени 
(10,5% случаев), гипертоническая болезнь (9,1% слу-
чаев) и заболевания нервной системы (11,3% слу-
чаев), в том числе полинейропатии и черепно-моз-
говые травмы. На этом фоне у больных данной 
категории нежелательные реакции зафиксированы 
в 85,2% случаев. Среди нежелательных реакций на 
химиотерапию противотуберкулезными препарата-
ми второго ряда зарегистрированы: гепатотоксиче-
ские (59,3%), нефротоксические (40,7%), ототокси-
ческие (33,3%), аллергические (17,4%), нарушения 
со стороны желудочно-кишечного тракта (18,5%), 
сердечно-сосудистой системы (3,7%), артропатии 
(22,2%), нервно-психические расстройства (14,8%). 
Большинство нежелательных реакций проявлялись 
в начале лечения мультирезистентного туберкулеза ‒ 
в первые 4 мес. химиотерапии. У 66,7% пациентов 
регистрировали несколько нежелательных реакций в 
разные периоды лечения, причем купирование одной 
реакции (наиболее часто развитие диспепсических 
расстройств в 36,6% случаев) никак не предотвраща-
ло появления другой (гепатотоксичность ‒ 34,7%). 
При этом если к окончанию 4-го мес. лечения гепа-
тотоксичность регистрировалась в трети случаев, то 
к окончанию 8-го мес. лечения ‒ уже в 59,3%. 
Заключение. Наличие полиморбидных состоя-
ний у пациентов, заболевших туберкулезом, фикси-
руется в 27,01% случаев, в том числе у лиц молодого 
и среднего возраста. На фоне противотуберкулез-
ной терапии препаратами второго ряда нежелатель-
ные реакции регистрировались у 85,2% пациентов, 
в основном возникавшие в первой половине интен-
сивной фазы лечения. У 66,7% пациентов зареги-
стрировано несколько нежелательных реакций в 
разные периоды лечения. 
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